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Bagus Fitriadi Kurnia Putra, J500070054, 2011. Hubungan antara Terjadinya 
Neuropati Sensorik Diabetik dengan Lamanya Menderita Diabetes Melitus Tipe 
2. Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Surakarta. 
 
Latar Belakang: Neuropati sensorik diabetik adalah komplikasi dari DM yang 
paling banyak terjadi dan mengganggu penderitanya. Gejala dan tanda dari neuropati 
sensorik diabetik tiap individu dan bervariasi dipengaruhi oleh usia, lama menderita 
DM, dan pengendalian glukosa darah.  
Tujuan: Untuk mengetahui hubungan antara lamanya menderita DM tipe 2 dengan 
terjadinya neuropati sensorik diabetik. 
Metode: Penelitian ini menggunakan rancangan cross sectional. Subyek penelitian 
ini adalah penderita DM yang menjalani rawat jalan di balai pengobatan Puskesmas 
Gemarang, Kecamatan Kedunggalar, Kabupaten Ngawi. Terdiri dari 82 pasien DM 
yaitu 41 pasien DM dengan neuropati (+) dan 41 pasien DM dengan neuropati (-). 
Dilakukan anamnesis dan pemeriksaan fisik untuk menentukan diagnosis neuropati 
sensorik diabetik. Untuk mengetahui signifikansi rerata lama menderita DM pada 
pasien neuropati (+) dan neuropati (-) digunakan uji Mann-Whitney. 
Hasil: Didapatkan rerata lama menderita DM pada kelompok neuropati (+) sebesar 
6,46 tahun dan kelompok neuropati (-) sebesar 2,41 tahun. Dari analisis uji Mann-
Whitney didapatkan nilai p = 0,001 (p < 0,05). 
Kesimpulan: Terdapat hubungan antara terjadinya neuropati sensorik diabetik 
dengan lamanya menderita DM tipe 2.  
 









Bagus Fitriadi Kurnia Putra. J 500070054, 2011. The Correlation between Diabetic 
Sensory Neuropathy with Duration of Tipe 2 Diabetes Mellitus. Faculty of 
Medicine, Muhammadiyah University of Surakarta. 
 
Background: Diabetic sensory neuropathy is the most common and troublesome 
complication of diabetes. The symptom and sign of diabetic sensory neuropathy is 
heterogenous related to age, longer duration of diabetes, and glycemic control.  
Objective: To know wheather there is correlation between length of time of type 2 
diabetes mellitus with diabetic sensory neuropathy. 
Methods: This study was analytic survey with cross sectional approach.The numbers 
of sampel were 82 diabetic patiens consisted of 41 diabetic patients with neuropathy 
(+) and 41 diabetic patients with neuropathy (-). The subject of this study is diabetic 
patients who were admitted to Gemarang Public Health Center, District of 
Kedunggalar, Sub-Province of Ngawi. History and physical examination was taken to 
determine the diagnosis of diabetic sensory neuropathy. For significancy, the data 
was analyzed by Mann-Whitney statistic analysis. 
Result: The mean of duration of diabetes was 6,46 years in diabetic patient with 
neuropathy (+) and 2,41 years in diabetic patient with neuropathy (-). From the 
Mann-Whitney statistic analysis, we got p = 0,001 (p < 0,05). 
Conclusion: There is correlation between diabetic sensory neuropathy with duration 
of type 2 diabetes.  
 
Keyword: Sensory Diabetic Neuropathy – Type 2 Diabetes Mellitus 
 
